
＜お申し込み方法＞ 

 

メールでお申し込みください。入力内容と申込み先は下記のとおりです。 

 

１ 入力内容 

 

件名 「公開講座参加希望」と所属先       ＊件名は必ず入力してください。 

本文  ①お名前（ふりがな）  ②職種 

③所属名 

④所属先の住所 

⑤所属先の電話番号 

⑥メールアドレス 

⑦質問事項（講座のテーマに沿った質問がございましたら、御記入ください。） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

＊御面倒ですが聴講者のお名前全員分を御記入ください。 

＊スマートフォン、携帯電話のメールからお申し込みの場合、受信拒否設定の解除をお願いいたしま

す。 

 

２ 申込先 

 S1143901@section.metro.tokyo.jp ＊北療育医療センターのメールアドレスです。 

 

３ 締め切り日 

令和６年１１月８日 金曜日 

 

４ 参加方法 

お申し込みのメールアドレスには、後日当センターから招待メールを送ります。招待メール内のリンク先

より御参加ください。 

※Microsoft Teams が利用できる端末（必須）・ヘッドセット等（任意）は各自で御準備ください。 

 

※ 聴講の可否につきましては、令和６年１１月２０日までにお申込みのアドレスに連絡いたします。届かな

い場合は、恐れ入りますが、お電話で御連絡下さい。 

 

＜問い合わせ先＞ 

東京都立北療育医療センター 医療社会事業担当 鈴木    TEL ０３－３９０８－３００１（内）２３０ 

記入例 

件名「公開講座参加希望（○○センター）」 

本文①山田 太郎（やまだ たろう）   ②MSW 

③〇〇センター  △△△係  

④○○区△△△１－２－３   

⑤03-1234-5678 

⑥〇〇〇〇〇〇〇＠〇〇〇〇〇〇.ｊｐ 

⑦（講座のテーマに沿った質問がございましたら、御記入ください。） 
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